AKTION — Perspektiven

ft'.'rrjur:rge Menschen und Familien e.V.
Beratung = Begleitung * Betreuung

Gemeinsam die Natur erleben!
ERLEBNISTAG FUR MUTTER, VATER UND KINDER

IM ALTER VON CA. 4 BIS CA. 14 JAHREN

Wir verbringen als Familie einen erlebnisreichen
Nachmittag zusammen in der Natur, sind kreativ
und spielen zusammen, um den Zusammenhalt
zu starken.

Es erwartet Sie ein buntes Programm aus dem
Bereich Naturpadagogik.

Zudem gibt es ein Lagerfeuer mit Stockbrot,

W rstchen (auch vegetarisch und vegan) sowie
eine weitere kulinarische Uberraschung!

Sowohl die Kinder als auch die Erwachsenen
kdnnen auf dem schénen Geldnde viel entdecken
- und haben die Gelegenheit, neue Kontakte zu
anderen Familien zu knlpfen!

Team: Kerstin Seipp und Petra Thomaschewski

Wann:
Samstag, 07. September 2024
14 Uhr bis ca. 18 Uhr

Wo:

Erlebnisgelande der Pfadfinder in
Buseck-Beuern
Wegbeschreibung auf Anfrage

Busabfahrt ab GieRRen: Lidlparkplatz,
Sudetenlandstr. um 13.30 Uhr

Kosten:
3,00 Euro pro Person

Weitere Informationen
und Anmeldung:

AKTION - Perspektiven

fiir junge Menschen und Familien e.V.
Schanzenstral3e 18
35390 GieRen

Tel.: 0641 -71020
Fax: 0641-7 1224
E-Mail: gfe@aktion-verein.org
Web: www.aktion-verein.org



Gruppenangebote fiir Eltern und Kinder

Schanzenstr. 18 « 35390 Gielden ;
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. . . tir junge Menschen und Familien e.V.

E-Mail: gfe@aktion-verein.org Beratung e Begleitung  Betreuung

ANMELDUNG

Seminar Nr. 6 ,Gemeinsam die Natur erleben,
auf dem Erlebnisgeldnde der Pfadfinder in Buseck-Beuern
am Samstag, den 07. September 2024, 14 Uhr —18.00 Uhr
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Mein/e Kind/er, die ich mitbringen méchte:

Vorname und Nachnamen des Kindes Geburtsdatum Tochter Sohn
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Besondere Essenswiinsche:

O vegetarisch O vegan O ohne Schweinefleisch
Der Teilnahmebeitrag belduft sich auf 3,00 € pro Person und wird vor Ort bezahlt.
Ich bin daruber informiert, dass ich die Aufsichtspflicht fiir mein/e Kind/er trage!

Zudem erklare ich mich damit einverstanden, dass Fotoaufnahmen von mir und meinem Kind bzw.
meinen Kindern, die wahrend einer Freizeit gemacht wurden, zur Veréffentlichung (z.B. im
Jahresbericht oder Flyern) genutzt werden diirfen (wenn nicht, bitte streichen).
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